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Dystrophie corneenne: Dystrophie granulaire ou de Groenouw Type 1 
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La patiente presente dans ce cas est agee de 26 ans, ayant comme 
antecedent une consanguinite parentale de premier degre qui 
accuse une baisse de I'acuite visuelle progressive depuis I'age de 20 
ans, associee a une douleur oculaire periodique sans facteurs 
declenchant au niveau des deux yeux. L'examen clinique de la 
patiente trouve une acuite visuelle effondree a compte les doigts de 
pres a I'oeil droit et a compte les doigts a un metre a I'oeil gauche. 
Au niveau du segment anterieur on trouve de maniere bilaterale et 
quasi symetrique, des lesions corneennes tres centrales, diffuses, 
dispersees, non confluentes et respectant la peripheric, de couleur 
gris blanchatre peu profondes siegeant au niveau du stroma 
corneen; c'est la dystrophie de Groenouw Type 1. II s'agit d'une 
dystrophie hereditaire transmise sur un mode autosomique 
dominant. En microscopie optique, on note I'existence de depots 
granuleux disperses dans tout le stroma et sont plus concentres 
dans le stroma anterieur. Dans certains cas la couche de Bowman et 
la membrane basale de I'epithelium peuvent etre atteintes. En 
microscopie electronique, ces structures granuleuses correspondent 
a des corps en batonnets, denses aux electrons. Quand I'atteinte est 
superficielle le traitement de choix est la photokeratectomie. Dans la 
forme plus profonde, I'indication de keratectomie transfixiante se 
pose, mais malheureusement I'affection recidive sur le greffon et 
necessitera par la suite un traitement au laser. 



Figure 1. Montrant des 
lesions gris blanchatres 

centrales retrouvees au 

niveau des deux yeux tres 

caracteristiques de la 

dystrophie corneenne de 
Groenouw 
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